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บทคัดย่อ 
งานวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของพระสงฆ์ในวัด 
เขตดุสิต กรุงเทพมหานคร และ 2) เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการบริโภคอาหารของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 
จ าแนกตามอายุ พรรษา ระดับการศึกษาทางโลก และภาวะโภชนาการ กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต จ านวน 
389 รูป สุ่มตัวอย่างโดยใช้ตารางส าเร็จรูปของ ทาโร่ ยามาเน่ วิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาค่าร้อยละ (percentage) ค่าเฉลี่ย 
(x̅) ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D) การทดสอบค่าที (t-test) การวิเคราะห์ความแปรปรวน (One-Way Analysis of 
Variance) และทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่โดยวิธี LSD ผลการวิจัยพบว่า 1) พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิตมีพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารในระดับปานกลาง 2) พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิตที่มีอายุ พรรษา ระดับการศึกษาทางโลกแตกต่างกัน มี
พฤติกรรมการบริโภคแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ .05 ส่วนพระสงฆ์ที่มีภาวะโภชนาการแตกต่างกัน มีพฤติกรรม
การบริโภคไม่แตกต่างกัน 
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Food Consumption Behavior of Monks in Temples at Dusit District, Bangkok 
 
Ratchanoo Pintadong1* and Thanapop Soteyome2 
 
Abstract 
This exploratory study aimed to 1) study a food consumption behavior of monks in temples 
in Dusit district, Bangkok and 2) compare a food consumption behavior of monks in such area 
according to their ages, years during ordination, education level before ordination, and nutritional 
status. The samples were 389 monks in temples in Dusit district, sampled by Taro Yamane’s 
finished table. We analyzed the collected data by calculating the percentage (%), mean (?̅?), 
standard deviation (S.D), T-test, One-Way Analysis of Variance, and using Fisher’s Least Significant 
Difference method (LSD) to test the pair difference. The result indicated that 1) monks in temples 
in Dusit district had moderate food consumption behavior and 2) monks in temples in Dusit district, 
who had different ages, years during ordination, education level before ordination, had different 
food consumption behavior with significant level of .05. However, monks had different nutritional 
status had no difference in food consumption behavior. 
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1. บทน า 
 ชาวพุทธไทยให้ความส าคัญกับเรื่องการท าบุญมาก 
การท าบุญในพุทธศาสนานั้นแบ่งได้เป็น 3 ประเภท คือ 






ส าเร็จรูปมาถวายพระ ซึ่งบางครั้งอาหารนั้นอาจหมดอายุ 
หรือขนมหวานที่มีส่วนผสมของกะทิที่บูดหรือเสียง่าย ท า
ให้พระท้องเสียได้และความหวานเกินขนาดของขนมซึ่งมี
ส่วนผสมของน้ าตาลกับไข่แดง ถ้าฉันมากเกินไปท าให้
พระสงฆ์เสี่ยงกับการเกิดโรคฟันผุ โรคอ้วน โรคเบาหวาน 
โรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง และโรคมะเร็งบางชนิด 
อีกทั้งยังมีน้ าอัดลมที่มีฤทธิ์เป็นกรดกัดกระเพาะได้ ท าให้
เสี่ยงต่อการเป็นโรคกระเพาะมากขึ้น และที่นับว่าเป็น
อันตรายอีกประการหนึ่ง คือ การถวายม้วนโอสถ ก็ท าให้
เสี่ยงต่อการเป็นโรคต่าง ๆ มากมาย เช่น การติดเชื้อระบบ
ทางเดินหายใจ โรคถุงลมโป่งพอง โรคต้อกระจก รวมทั้ง
มะเร็งปอดด้วย 
 จากสถิติข้อมูลการเจ็บปว่ยของพระสงฆ์ในโรงพยาบาล
สงฆ์ ปี 2556 พบว่า พระสงฆ์ป่วยด้วยโรคเบาหวาน 
5,090 ราย โรคความดันโลหิตสูง5,472 ราย ไขมันใน
เลือดสูง 7,315 ราย และหากมองย้อนกลับไป 5-10 ปีที่




 ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข ประจ าปี 2558  
พบพระสงฆ์เข้ารักษาที่โรงพยาบาลสงฆ์ใน 5 กลุ่มโรค
ส าคัญ คือ 1) โรคเมตาบอลิซึมและไขมันในเลือดผิดปกติ, 
2) โรคความดันโลหิตสูง, 3) โรคเบาหวาน,  4) โรคไตวาย
และไตล้มเหลว และ 5) โรคข้อเข่าเสื่อม นอกจากนี้ยัง
พบว่า สาเหตุของอาการเจ็บป่วยของพระสงฆ์ในช่วง 10 
ที่ผ่านมา ร้อยละ 90 มาจากอาหาร โดยเฉพาะอาหารชุด
ยอดนิยม เช่น แกงเขียวหวาน พะโล้ ผัดกะเพรา ของ
ทอด รสจัด รวมถึงน้ าปานะที่มีรสหวาน อาทิ กาแฟ
กระป๋อง ชาเขียว เครื่องดื่มชูก าลัง ที่มีความเสี่ยงต่อการ
อาพาธโรคอ้วน โรคเบาหวาน ถึงร้อยละ 45 ซึ่งจะกลาย 
เป็นโรคเรื้อรังที่จะท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนรุนแรงใน
ภายหลัง และยังพบภาวะเสี่ยงเป็นโรคกระดูกพรุน 
เนื่องจากพระสงฆ์จ านวนมากมีแคลเซียมต่ ากว่าคนปกติ 
















ของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร จ าแนกตาม
อายุ พรรษา ระดับการศึกษาทางโลก และภาวะโภชนาการ 
 
3. สมมติฐานการวิจัย  





 4.1 ขอบเขตพื้นที่การวิจัย ท าการศึกษาเฉพาะวัด
ในเขตดุสิต จ านวน 17 วัด ได้แก่ วัดแก้วฟ้าจุฑามณี,  
วัดจอมดุราราม, วัดจันทรสโมสร, วัดเทวราชกุญชร,  
วัดธรรมาภิรตาราม, วัดน้อยนพคุณ, วัดเบญจมบพิตร
ดุสิตวนาราม, วัดประชาระบือธรรม, วัดอัมพวัน, วัดประสาท
บุญญาวาส, วัดราชาธิวาสวิหาร, วัดโบสถ์, วัดสมณานัม-
บริหาร, วัดราชผาติการา, วัดสวัสดิ์วารีสีมาราม, วัดสุคัน-
ธาราม และวัดใหม่ทองเสน 





 ประชากร คือ พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 
จ านวน 516 รูป 
 กลุ่มตัวอย่าง ก าหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้
ตารางส าเร็จรูปของ Yamane [3]  โดยคาดว่าสัดส่วน
ของลักษณะที่สนใจในประชากร เท่ากับ 0.5 และระดับ
ความเชื่อมั่น 95 % กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ คือ 389 รูป โดย
ใช้การสุ่มแบบอย่างง่าย (Simple Random Sampling) 
 4.3 ขอบเขตด้านตัวแปรที่ศึกษา ได้แก่ 
  4.3.1 ตัวแปรอิสระ ได้แก่ อายุ พรรษา ระดับ
การศึกษาทางโลก และภาวะโภชนาการ 
  4.3.2 ตัวแปรตาม ได้แก่ พฤติกรรมการบริโภค
อาหารของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 
 4.4 ระยะเวลาในการวิจัย ผู้วิจัยท าการค้นคว้า 
ศึกษาข้อมูล ตลอดจนการเก็บข้อมูลภาคสนาม เพื่อ 
ประมวลผลและวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัยในคร้ังนี้ ตั้งแต่ 
เดือนมกราคม 2560 - เดือนพฤษภาคม 2561 
 
5. วิธีการด าเนินการวิจัย 
 ผู้วิจัยได้ออกแบบการวิจัยในรูปแบบการวิจัยเชิง 
ส ารวจ มีขั้นตอนการวิจัยดังนี้ 
 5.1  การก าหนดตัวแปรที่เก่ียวข้องในการวิจัย โดย





ต้องการ โดยได้ตัวแปรอิสระ จ านวน 4 ปัจจัย ส่วนตัว
แปรตาม คือ พฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
 5.2 การพัฒนาเคร่ืองมือ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
เป็นแบบสอบถาม (Questionnaire) ประกอบด้วย ค าถาม
ที่สร้างขึ้นเพื่อวัดระดับพฤติกรรมต่อตัวแปรอิสระ โดย
ก าหนดค าตอบให้เลือก (Check list) เป็นแบบ Likert’s 
Scale จ านวน 5 ระดับ โดยแต่ละค่ามีความหมายดังนี้ 
คือ 
5  หมายถึง พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ที่ปฏิบัติจริงอยู่ในระดับดีมาก 
4  หมายถึง พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร                     
ที่ปฏิบัติจริงอยู่ในระดับดี 
3  หมายถึง พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ที่ปฏิบัติจริงอยู่ในระดับปานกลาง 
2  หมายถึง พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร                      
ปฏิบัติจริงอยู่ในระดับพอใช้ 
1  หมายถึง พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ปฏิบัติจริงอยู่ในระดับควรปรับปรุง 
ก าหนดเกณฑ์การแปลความหมายของค่าเฉลี่ย ดังนี้ 
4.50–5.00 หมายถึง  มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  
                           อยู่ในระดับดีมาก 
3.50–4.49 หมายถึง  มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
                           อยู่ในระดับดี 
2.50–3.49 หมายถึง  มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  
                           อยู่ในระดับปานกลาง 
1.50–2.49 หมายถึง  มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  
                           อยู่ในระดับพอใช้ 
1.00–1.49 หมายถึง  มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร 
                           อยู่ในระดับควรปรับปรุง 
 
 และค าถามที่ให้แสดงความคิดเห็นที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น
จากการศึกษาแนวคิดและทฤษฎีต่าง ๆ ตลอดจนการศึกษา 
ผลการวิจัยที่เกี่ยวข้อง การทดสอบเครื่องมือที่ใช้ด าเนินการ
ดังนี้ 1) แบบสอบถาม สร้างจากการศึกษาเอกสาร แนวคิด 
ทฤษฎี และผลการวิจัยที่ เกี่ยวข้องกับการวิจัย เรื่อง 
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต 
กรุงเทพมหานคร เพื่อน ามาก าหนดกรอบของการสร้าง
แบบสอบถาม ตลอดจนแนวทางการสร้างค าถามให้
ครอบคลุมกับวัตถุประสงค์ 2) น าแบบสอบถามที่ร่าง 
เสนอต่ออาจารย์ที่ปรึกษาและผู้ทรงคุณวุฒิ เพื่อขอค า 
แนะน าและตรวจสอบ โดยเลือกค าถามที่ได้ค่า IOC ตั้งแต่ 
0.5 ขึ้นไป จากนั้นน ามาปรับปรุงแก้ไขก่อนน าไปใช้ 3) 
น าแบบสอบถามไปทดลองใช้กับพระสงฆ์ที่ไม่ใช่กลุ่ม
ตัวอย่าง แต่มีลักษณะสอดคล้องกับกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 
30 ราย พบว่าแบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
ของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร ได้ค่า 
Cronbach’s Alpha เท่ากับ0.862 ซึ่งถือว่าแบบสอบถาม
นี้มีความเชื่อถือได้ สามารถน าไปเก็บข้อมูลได้จริงต่อไป 






 5.3 การวิเคราะห์ข้อมูล ด าเนินการตามกระบวนการ
ดังนี้ 1) น าแบบสอบถามมาด าเนินการตรวจสอบจ านวน
และความสมบูรณ์ 2) น าข้อมูลทั้งหมดมาลงรหัสใน
แบบฟอร์มลงรหัส 3) ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล
อีกครั้งก่อนท าการวิเคราะห์ข้อมูล แล้วน าไปประมวลผล
โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปทางสถิติ SPSS สถิติที่ใช้ในการ
วิเคราะห์ข้อมูล ประกอบด้วย วิเคราะห์ข้อมูลจ านวนนับ
ร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตาม อายุ พรรษา ระดับ
การศึกษาทางโลก และภาวะโภชนาการ วิ เคราะห์
พฤติกรรมการบริโภคอาหารของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต 




ตัวอย่างมากกว่า 2 กลุ่ม สถิติที่ใช้ทดสอบ คือ การวิเคราะห์
ความแปรปรวนทางเดียว (One-Way Analysis of 
Variance) และกรณีผลทดสอบระหว่างค่าคะแนนเฉลี่ย
ของตัวแปรมากกว่า 2 กลุ่ม พบความแตกต่างอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และท าการทดสอบความ
แตกต่างเป็นรายคู่ โดยใช้วิธีการของ LSD และการทดสอบ
ความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม 




 6.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล พฤติกรรมการบริโภค
อาหารของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร  
ดังตารางที่ 1 
ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับ
   ความหมายพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
   พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 







   ข้าวขัดส ี
2.96 1.04 ปานกลาง 
2. ไม่ฉันอาหารประเภทเนื้อสัตว์ติด  
   มันหรืออาหารที่มีไขมันสูง 
2.59 1.05 ปานกลาง 
3. ไม่ฉันอาหารที่ผ่านการปรุงด้วย 
   กะทิ เช่น แกงเขียวหวาน ฯลฯ 
2.66 1.24 ปานกลาง 
 
ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับ
   ความหมายพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
   พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร (ต่อ) 






4. ไม่ฉันอาหารที่มีรสเค็มจัด เช่น  
   ปลาเค็ม ไข่เค็ม 
3.66 1.19 ดี 
5. ไม่เติมเครื่องปรุงรส เช่น น้ าปลา  
   น้ าตาล ทกุครั้งที่ฉันอาหาร 
3.98 1.22 ดี 
6. ไม่ฉันอาหารสุก ๆ ดิบ ๆ เช่น ลาบ  
   แหนม 
4.18 1.10 ดี 
7. ฉันอาหารที่มีเส้นใยสูง เช่น ผัก    
 ผลไม้ตามฤดูกาล 
3.55 1.18 ดี 
8. ฉันน้ าเปล่าวันละ 6-8 แกว้ต่อวัน 4.02 1.04 ดี 
9. ฉันเครื่องดื่มชูก าลังต่าง ๆ เช่น  
    กระทิงแดง ลิโพ 
3.28 1.46 ปานกลาง 
10. ไม่ฉันอาหารประเภทของ 
     หมักดอง เช่น ผักดอง ผลไม้ดอง 
3.96 1.12 ดี 
11. ไม่ฉันอาหารประเภททอด เช่น  
     หมูทอด ไก่ทอด 
3.22 1.32 ปานกลาง 
12. ไม่ฉันขนมที่มีรสชาติหวานจัด  
     เช่น ฝอยทอง ขนมเค้ก ฯลฯ 
3.12 1.30 ปานกลาง 
ค่าเฉลี่ยรวม 3.43 1.30 ปานกลาง 
 จากตารางที่ 1 พบว่า พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต มี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารในระดับปานกลาง มีค่าเฉลี่ย 
3.43 แสดงว่า พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารถูก
หลักอนามัยพอสมควร โดยเฉพาะการไม่ฉันอาหารสุก ๆ 
ดิบ ๆ เช่น ลาบ แหนม มีค่าเฉลี่ยสูงสุด เท่ากับ 4.18 
รองลงมา คือ การฉันน้ าเปล่าวันละ 6-8 แก้วต่อวัน มี
ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.02 ไม่เติมเคร่ืองปรุงรส เช่น น้ าปลา 
น้ าตาล ทุกครั้งที่ฉันอาหาร และไม่ฉันอาหารประเภท
ของหมักดอง เช่น ผักดอง ผลไม้ดอง มีค่าเฉลี่ย เท่ากับ 
3.98 และ 3.96 ตามล าดับ ในขณะที่การไม่ฉันอาหาร
ประเภทเนื้อสัตว์ติดมันหรืออาหารที่มีไขมันสูง มีค่าเฉลี่ย











ภาวะโภชนาการ ดังตารางที่ 2 - 5 
ตารางที่ 2 การประเมินและการเปรียบเทียบความ
  แตกต่างของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
  ของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 
  จ าแนกตามอายุ          (n = 389) 
อายุ ?̅? S.D. F p-value 
20 – 29 ป ี 3.41 .54 
3.086* .010 
30 – 39 ป ี 3.58 .56 
40 – 49 ปี 3.41 .59 
50 – 59 ป ี 3.31 .60 
60 – 69 ป ี 3.33 .56 
70 ปีข้ึนไป 3.72 .82 
* มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 จากตารางที่ 2 พบว่า พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต ที่มีอายุ 
70 ปีขึ้นไป และอายุ 30-39 ปี มีพฤติกรรมการบริโภค
อาหารอยู่ในระดับดี แสดงว่า พระสงฆ์มีพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารถูกหลักอนามัยที่ดี มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.72 
และ 3.58 ตามล าดับ ส่วนพระสงฆ์ที่มีอายุ 20-29 ปี, 
อายุ 40-49 ปี, อายุ 50-59 ปี และอายุ 60-69 ปี  มี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารในระดับปานกลาง แสดงว่า 
พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารถูกหลักอนามัย
พอสมควร มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.41, 3.41, 3.31 และ 3.33 
ตามล าดับ เมื่อท าการเปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ย
พฤติกรรมการบริโภคอาหาร พบว่า พระสงฆ์ที่มีอายุ
แตกต่างกัน มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ตารางที่ 3 การประเมินและการเปรียบเทียบความ
  แตกต่างของพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
  ของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 
  จ าแนกตามพรรษา (n = 389) 
พรรษา ?̅? S.D. F p-value 
ไม่เกิน 5 พรรษา 3.38 .56 
4.042* .001 
6-10 พรรษา 3.57 .60 
11-15 พรรษา 3.20 .53 
16-20 พรรษา 3.48 .60 
21-25 พรรษา 3.41 .59 
26 พรรษาข้ึนไป 3.73 .60 
* มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 จากตารางที่ 3 พบว่า พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต ที่มี
พรรษาตั้งแต่ 26 พรรษาขึ้นไป และมีพรรษาระหว่าง  
6-10 พรรษา จะมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารในระดับดี 
แสดงว่า พระสงฆ์มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารถูกหลัก
อนามัยที่ดี มีค่าเฉลี่ยสูงสุดเท่ากับ 3.73 และ 3.57 
ตามล าดับ ส่วนพระสงฆ์ที่มีพรรษา 11-15 พรรษามี
พฤติกรรมการบริโภคอาหารในระดับปานกลางมี          




นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ตารางที่ 4 การประเมินและการเปรียบเทียบความแตกตา่ง 
  ของพฤติกรรมการบริโภคอาหารของพระสงฆ์
  ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร จ าแนกตาม
  ระดับการศึกษาทางโลก          (n = 389) 
ระดับการศึกษา 
ทางโลก ?̅? 
S.D. F p-value 
ประถมศึกษา 3.20 .51 
7.070* .000 
มัธยมศึกษาตอนต้น 3.27 .58 




ปริญญาตร ี 3.76 .53 
สูงกว่าปริญญาตร ี 3.71 .40 
* มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 จากตารางที่ 4 พบว่า พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิตที่มี
การศึกษาระดับปริญญาตรี และสูงกว่าปริญญาตรี  
มีพฤติกรรมการบริโภคอาหารในระดับดี มีค่าเฉลี่ย
เท่ากับ 3.76 และ 3.71 ตามล าดับ แสดงว่า พระสงฆ์มี
ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมการบริโภคอาหารถูกหลัก





น้อยที่สุด เท่ากับ 3.20 และพบว่า พระสงฆ์ที่มีระดับ
การศึกษาแตกต่างกัน มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร







  ของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 
  จ าแนกตามภาวะโภชนาการ     (n = 389) 
ภาวะ 
โภชนาการ ?̅? 








 จากตารางที่ 5 พบว่า พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิตที่มี
ภาวะโภชนาการแตกต่างกัน มีพฤติกรรมการบริโภค
อาหารไม่แตกต่างกัน โดยพระสงฆ์ที่มีภาวะโภชนาการดี 
มีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอาหารเท่ากับ 3.51  
ไม่แตกต่างจากพระสงฆ์ที่มีภาวะโภชนาการเกินที่มี
ค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการบริโภคอาหาร เท่ากับ 3.39 
 
7. สรุปและอภิปรายผล 
 พระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร ส่วนใหญ่มี
อายุระหว่าง 30-39 ปี จ าพรรษาไม่เกิน 5 พรรษา มีการ 
ศึกษาทางโลกในระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย และมีดัชนี
มวลกายอยู่ในระดับเหมาะสม (ค่าดัชนีมวลกาย 18.5-




เป็นประจ ามาจากแรงศรัทธาและอานิสงส์  รวมทั้ง
พระสงฆ์มีข้อปฏิบัติในการฉันอาหารก็คือ ไม่สามารถ
ประกอบอาหารด้วยตนเองได้ ดังนั้นอาหารที่พระฉันจึง
ขึ้นอยู่กับอาหารที่ฆราวาสใส่บาตรหรือน ามาถวาย ท าให้
ไม่สามารถหลีกเลี่ยงอาหารที่มีผลต่อสุขภาพได้ เช่น 
อาหารที่มีไขมันสูง อาหารรสเค็ม อาหารรสหวานจัด 
ฉะนั้น สิ่งที่ดีที่สุดระหว่างฆราวาสญาติโยมและพระสงฆ์ก็
คือ ใส่บาตรด้วยอาหารที่ครบทั้ง 5 หมู่ ตามหลักโภชนาการ
ที่ถูกต้อง พระสงฆ์เองก็ควรฉันแต่พออ่ิม ไม่มากไม่น้อย
จนเกินไป เพื่อให้สุขภาพร่างกายแข็งแรง  
 ส่วนการวิเคราะห์ความแตกต่างของพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารของพระสงฆ์ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 
ต่อปัจจัยทั้ง 4 ปัจจัย พบว่า 
 7.1 พระสงฆ์ ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร  
ที่มีอายุแตกต่างกัน มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
แตกต่างกัน โดยกลุ่มพระสงฆ์ที่มีอายุต่ ากว่า 40 ปี และ
พระสงฆ์ที่มีอายุ 70 ปีขึ้นไป มีพฤติกรรมการบริโภคใน
ระดับดี ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ ดารุณี และ โสภา 
[4] ที่ ได้ท าการศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของ
พระภิกษุสงฆ์ กรุงเทพฯ พบว่า พฤติกรรมการดูแล
สุขภาพของพระสงฆ์ที่มีอายุต่ ากว่า 40 ปี มีพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพที่อยู่ในระดับดี คือการดื่มน้ าสะอาด การ
ฉันผัก และการไม่ฉันอาหารสุก ๆ ดิบ ๆ 
 7.2 พระสงฆ์ ในวัดเขตดุสิต กรุงเทพมหานคร  
ที่มีพรรษาแตกต่างกัน มีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร
แตกต่างกัน โดยพบว่า พระสงฆ์ที่มีพรรษา 6-10 พรรษา 
และ 26 พรรษาขึ้นไป มีพฤติกรรมการบริโภคที่ดีกว่า
ระดับพรรษาอื่น ๆ กล่าวคือ มีค่าเฉลี่ยพฤติกรรม 
การบริโภค เท่ากับ 3.57 และ 3.73 ตามล าดับ ซึ่งจะเห็น
ว่ากลุ่มที่มีพรรษา 26 พรรษาขึ้นไป จะสอดคล้องกันหรือ




















หมายถึง ผู้ที่มีอายุมากกว่า 40 ปีขึ้นไป โดยแบ่งออกเป็น 





อายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป [6] มักมีการใช้พลังงานน้อยลง 
เนื่องมาจากความเปลี่ยนแปลงของสภาพร่างกาย การ
เคลื่อนไหว การใช้พลังงานในการท างาน สิ่งเหล่านี้มีส่วน
ท าให้ความต้องการพลังงานลดลง นอกจากนี้ ปัจจัยด้าน
การบริโภค ไม่ว่าจะเป็นปัจจัยที่เกิดจากวินัยสงฆ์ เช่น 
การฉันอาหารเพียงวันละ 2 มื้อ การฉันอาหารที่ได้จาก
การบิณฑบาต จะเป็นปัจจัยที่ไม่สามารถปรับเปลี่ยน 









 8.1 ข้อเสนอแนะส าหรับการน าผลวิจัยไปใช้ 







  8.1.2 น าข้อมูลไปใช้ในการรณรงค์ให้ประชาชน
เห็นความส าคัญของพฤติกรรมการบริโภคอาหารของ
พระสงฆ์ และสร้างความร่วมมือในการดูแลสุขภาพของ
พระสงฆ์ โดยการถวายอาหารและน้ าปานะที่ดีต่อสุขภาพ 
 8.2 ข้อเสนอแนะส าหรับการวิจัยครั้งต่อไป 





  8.2.2 ควรศึกษาความเห็นของผู้ถวายอาหาร
และน้ าปานะแด่พระสงฆ์ เพื่อส ารวจทัศนคติด้านสุขภาพ 
ความรู้ทางด้านโภชนาการ เพื่อเป็นแนวทางในการให้
ความรู้แก่ผู้มีจิตศรัทราในการน าอาหารและน้ าปานะ 
มาถวายแด่พระสงฆ ์
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